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) Individual!© gesundheitliche Risikoinformation von Verbrauchern beim Einkauf von Lebensmitteln 

) Die Erfindung betrifft ein Verfahren zum Informieren, 
Belehren und Anweisen von Verbrauchern zu einer individu- 
ellen, personenbezogenen und nach dem aktuellsn und 
Individ uellen Gesundheltsstatus und/oder dem ermittelten 
Risikoprofil ausgerichteten richtigen Ernahrung vor, wfih- 
rend und nach dem Einkauf in einem LebensmittelgeschSft 
Oder Nahnmgsmittelhandels Oder -handelsabteilung, wobei 
die Lebensmittel und/oder die Preisschilder und/oder sonsti- 
ge Hinweis- und Informationsschilder und/oder -mittel mit 
einem Deklarationsindex entsprechend ihrer bezogen auf 
den Verbraucher ernahrungsphysiologischen Wertigkeit ver- 
sehen sind. Der Verbraucher erhalt eine Karte und/oder 
einen anderen Informationstrager, die analog des Deklara- 
tionsindex der Lebensmittel vergleichbare, sichtbare (i. B. 
optische) und/oder unsichtbare {*. B. magnetische) Informa- 
tionen ausweist Qber individuals, aktuelle emahrungsabhan- 
gige gesundheitliche Vortaile und Rislken. Im Lebensmittel-, 
Nahrungsmittelhandels- oder Abteilungsbereich sind ein 
Lesegerat und ein Drucker und/oder andere Informationssy- 
steme angeordnet, die zentra! oder dezentral an einen 
Computer mit entspreohender Software Bngeschlossen sind. 
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Beschreibung 

Die Erfindung betrifft ein Verfahren zum Informie- 
ren, Belehren und Anweisen von Verbrauchern zu einer 
individuellen, personenbezogenen und nach dem aktuel- 5 
len und individuellen Gesundheitsstatus und/oder dem 
ermittelten Risikoprofil ausgerichteten gesunden Er- 
nahrung vor, wahrend und nach dem Einkauf in einem 
Lebensmittelgeschaft oder Nahrungsmittelhandels oder 
•handeisabteilung. 10 

Es ist bekannt, Verbraucher durch Bficher, Broschfl- 
ren, Seminare und persfinliche Beratungen ilber eine 
richtige gesunde Ernahrung zu informieren. Der Erfolg 
ist ungewShnlich klein (It. Deutsche Gesellschaft far Er- 
nahrung: unter 30%). a • 15 

Fast alle Fehlernahrten haben bereits negative Erfah- 
rungen mit den verschiedensten Diaten und Abnahme- 
methoden gemacht (weltweit 29 000). Die Erfolge lassen 
meist lange auf sich warten und sind in den seltensten 
Fallen von Dauen Dies bestatigt auch eine kurzlich er- 20 
stellte Studie der Deutschen Gesellschaft fur Vorsorge- 
medizin und Friiherkennung in Munchen. Das strenge 
Diathalten ilber langere Zeitraume verhindert den Stu- 
dienergebnissen zufolge sogar eine dauerhafte Ge- 
wichtsabnahme. 25 

Der Grund dafur liegt in dem Verhaltnis zwischen 
zugefiihrter und verbrauchter Energie. Wahrend einer 
Diat schaltet der Korper auf "Sparflamme" und ver- 
braucht so kontinuierlich weniger Kalorien. Es kann im 
Extremfall dazu kommen, dafi bei einer langfristig 30 
durchgefuhrten kalorienreduzierten Diat der Kdrper 
bereits bei einer Kalorienzufuhr von 800—1000 Kalo- 
rien anfangt, wieder zuzunehmen. Wird nach diesen 
Diaten oder Abnahmemethoden wieder normal geges- 
sen, sind die verlorenen Pfunde schnell wieder da, weil 35 
der Energieverbrauch trotz gewohnter Kalorienzufuhr 
immer noch gesenkt bleibt. So schlagt der anfangliche 
Diaterfolg schnell in einen MiBerfolg urn. Man nennt 
dies den Jo-Jo-Effekt. 

Eine Ernahrungsumstellung mit Hilfe von Diaten und 40 
Abnahmemethoden ist gewohnlich mit hohen Kosten 
und zusatzlichem Zeitaufwand verbunden. Dies beruht 
in erster Linie darauf, daB zu den bekannten Diaten und 
Abnahmemethoden diatische Produkte oder Medika- 
mente angeboten werden, die teilweise sehr teuer sind 45 
und nur in Spezialgeschaften, wie Apotheken und Re- 
formhausern, gekauft werden konnen. Daruberhinaus 
wird eine solche Diat oftmals als Zusatz- oder Ersatz- 
kost angeboten. Die Zubereitung dieser Diatmittel be- 
deutet fllr die betroffenen Personen jedoch einen zeitli- 50 
chen Mehraufwand, der ihren Lebensrhythmus erheb- 
lich beeintrachtigt Das gilt fur Berufstatige ebenso wie 
fur Singles und einzelne Familienmitglieder, die sich ei- 
ner Reduktionsdiat unterziehen. 

In den letzten Jahren ist der Qberwiegende Teil der 55 
BevOlkerung zu einer umweltbewufJteren und gestinde- 
ren Lebensweise angeregt und motiviert worden. Je- 
doch gerade im Bereich richtige Ern&hrung fehlt es an 
einfachen, zuverlassigen allgemein leicht verstandlichen 
und vor allem im Alltag praktischen Hilfen. 60 

ErnShrungsfehler lassen sich nur in Ausnahmefallen 
kurzfristig feststellen. In der Regel macht sich eine fal- 
sche Ernfihrungsweise erst nach 20 Jahren bemerkbar; 
eine Korrektur beginnt deshalb oftmals erst dann, wenn 
gesundheitliche Risikofaktoren auftreten. Eine erfolg- 65 
reiche Bekampfung der Gefahren ist dann meistens 
nicht mehr oder nur noch bedingt m&giich. Ernahrungs- 

bedingte Erkrankungen kosten in der Bundesrepublik 
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Deutschland den Krankenversicherern DM 80 000,- 
(1992). 

Der Motivation, die eigenen EBgewohnhetten zu an- 
dern, stehen oft die AJItagsumstande des einzelnen im 
Wege. Ob starkes berufliches Engagement oder zeitli- 
che berufliche Abhangigkeit, das personliche Umfetd als 
Single oder das Familienleben. In jedem Fall miissen die 
persdnlichen Lebensumstande bei MaBnahmen zur 
Korrektur von Ernahrungsfehlern berucksichtigt wer- 
den. 

Aufgabe des erfindungsgemaBen Verfahrens ist es, 
Aufkiarung zu betreiben sowie die gesundheitliche Vor- 
sorge durch eine verntlnftige und ausgewogene Ernah- 
rung zu erreichen. 

Auch ist es Aufgabe des Verfahrens, den Angespro- 
chenen in verstandlicher Form Qber eine gesunde Le- 
bensweise aufzuklaren und ihn zur Qberzeugenden oder 
selbstverstandlichen Einsicht zu fiihren. Daneben muB 
durch Motivation beim Angesprochenen der Wille ge- 
starkt werden, eine Anderung oder Anpassung seiner 
Ernahrung entsprechend des neu entstandenen BewuBt- 
seins vorzunehmen. 

Diese Aufgaben werden erfindungsgemaB dadurch 
geldst, 

— daB die Lebensmittel und/oder die Preisschilder 
und/oder sonstige Hinweis- und Informationsschil- 
der und/oder -mittel mit einem Deklarationsindex 
entsprechend ihrer bezogen auf den Verbraucher 
ernahrungsphysiologischen Wertigkeit versehen 
sind 

— daB der Verbraucher eine Karte und/oder einen 
anderen Informationstrager erhalt, die analog des 
Deklarationsindex der Lebensmittel vergleichbare, 
sichtbare (z, B. optische) und/oder unsichtbare (z. B. 
magnetische) Informationen ausweist iiber indivi- 
duelle, aktuelle ernihrungsabhangige gesundheitli- 
che Vorteile und Risiken 

— daB im Lebensmittel-, Nahrungsmittelhandels- 
oder Abteilungsbereich ein Lesegerat und ein 
Drucker und/oder ein anderes Informationssystem 
installiert sind, das zentral oder dezentral an einem 
Computer mit entsprechender Software ange- 
schlossen sind. 

Das Verfahren zielt darauf ab, dort mit der BewuBt- 
seinsbildung zu beginnen, wo mit der alltSglichen Er- 
nahrung begonnen wird: Beim Einkauf. Auch hierbei gilt 
der Grundsatz: Vorbeugen ist besser als heilen. Ernah- 
rungsbedingte Krankheiten werden meist erst nach vie- 
len Jahren sichtbar und spQrbar. Deshalb ist das vorlie- 
gende Konzept ein Langzeitkonzept 

Eine dauerhafte Umstellung der Ernahrung auf ab- 
wechslungsreiche Mischkost ist erforderlich. Diese ab- 
wechslungsreiche Mischkost bedarf beim gesunden 
Menschen keiner medikamentosen Unterstutzung oder 
Anreicherung durch sogenannte Nahrungserganzungs- 
mittel. Im Gegenteil: Sie kann aus dem normalen Le- 
bensmittelhande) bezogen und so in alle erdenklichen 
Alltagssituationen problemlos integriert werden. 

Einzige Bedingung: Die Lebensmittel mtissen so zu- 
sammengestellt werden, daB der KSrper alle notwendi- 
gen Lebensbaustoffe erhalt Dabei sollten allerdings die 
kalorienreichen Speisen, die hauptsachlich fur die Ge- 
wichtszunahme verantwortlich sind im Einzelfall urn die 
individuell notwendige GrOBenordnung reduziert wer- 
den. 

Das Verfahren ist nicht so angelegt, daB die jeweilige 
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Zielgruppe mit althergebrachten und belasteten Begrif- 
fen konfrontiert wird. Es kommt auch bei gesunden 
Menschen zu keinera Einsatz zusatzlicher und teurer 
Medikamente oder Produkte, die nur in Apotheken 
Oder Reformhausern erhaltlich sind. Die Voraussetzun- 5 
gen werden dort geschaffen, wo die alltagliche und "nor- 
male" Ernahrung beginnt; Beim Einkauf von Lebensmit- 
tein. 

Bisher verfolgte der Lebensmittelhandel das Ziel, mit 
steigenden Umsatzen wachsende Gewtnne zu erwirt- 10 
schaften und die Produktberatung auf eine oberflachli- 
che Qualitfitsbeschreibung (mager, zart, vitaminreich) 
zu begrenzen. In vielen Fallen wurde selbst diese Mini- 
malberatung aufgrund der Verkaufsphilosophie und 
Absatzstrategie nicht einmal vollzogen. 15 

Besonders vorteilhaft ist es, daB der Verbraucher mit 
Hilfe der Karte, des Lesegerates und des Druckers und/ 
oder den anderen eingesetzten Informationshilfen sich 
eine auf seinen Gesundheitsstatus und individuelles Risi- 
kospektrum bezogene und dem jahreszeitlichen Ange- 20 
bot unterworfene Einkaufsempfehlung und/oder Wo- 
chenernabxungsplan erhalten kann. 

Auch ist es von groBtem VorteU, wenn der Verbrau- 
cher mit Hilfe der sichtbaren und definierbaren Infor- 
mation auf der Karte und/oder den anderen Informa- 25 
tionstragern und des sichtbaren und definierbaren Index 
auf den Lebensmitteln die fur ihn bestehenden Vorteile 
und Risiken bezuglich der ernahrungsphysiologischen 
Wertigkeit des Lebensmittels und seines individuellen 
und aktuellen Gesundheitsstatus und/oder dem ermit- 30 
telten Risikoprofil in Bezug auf eine gesunde, und richti- 
ge Ernahrung selbst erkennt und emscheidet 

Fur das System 2 miissen folgende Voraussetzungen 
geschaffen werden: 

35 

1. Alle festangestellten Vollzeitmitarbeiter unter- 
ziehen sich im Laufe der Zek einer internen Schu- 
lung zur Nahrungsmittelberatung. 

2. Es bestehen zusatzliche Schulungen uber richtige 
Ernahrung fur Kunden, die von ortsansassigen *o 
Volkshochschulen oder anderen schulischen, ge- 
meinnQtzigen oder Zielgruppeninteressierten Ver- 
einen angeboten werden. Der Kunde sollte zudem 
vor Ort in den Einkaufsfilialen des Unternehmens 
durch Vortragsabende mit den neugestalteten Ver- 45 
kaufsraume und Angebotspaletten vertraut ge- 
macht werden. 

3. Computerprogramme ersteilen die Ernahrungs- 
plane wdchentltch neu. 

4. Es werden Computer, Drucker und Kartenlese- 50 
gerate, die mit einem Zentralcomputer verbunden 
sind und/oder andere Informationshilfen aufge- 
stellt 

5. Es wird eine umfangreiche Werbung betrieben. 

6. Eine gezielt angelegte Offentlichkeitsarbeit be- 55 
gleitet das System. 

DariJberhinaus ist bereits auch vor Ort die Moglich- 
keit einer personlichen Kundenbetreuung gegeben. 
Hier ist angezeigt, den Filialleiter oder einen Substitu- eo 
ten oder das Stammpersonal durch ein Videoschulungs- 
tape auf das Programmdes Kursus einzustimmen. 

Folgende Voraussetzungen zur Realisation des Pro- 
jektes mtlssen geschaffen werden: 

65 

1. Videobander filr die Schulung und/oder den Ver- 
kauf, sowie die von Broschiiren oder Biichern fur 
die bei dieser Aktion eingesetzten Mitarbeiter und 
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interessierte Kunden. 

2. Die interne Schulung eines "Nahrungsmittelbe- 
auftragten" in jeder Filiale des Unternehmens. 

Patentansprtiche 

1. Verfahren zum Informieren, Belehren und An-, 
weisen von Verbrauchern zu einer individuellen, 
personenbezogenen und nach dem aktuellen und 
individuellen Gesundheitsstatus und/oder dem er- 
mittelten Risikoprofil ausgerichteten gesunden Er- 
nahrung vor, wahrend und nach dem Einkauf in 
einem Lebensmittelgeschaft oder Nahrungsmittel- 
handels oder -handelsabteilung, dadurch gekenn- 
zeichnet, 

— daB die Lebensmittel und/oder die Preis- 
schilder und/oder sonstige Hinweis- und Infor- 
mationsschilder und/oder -mittel mit einem 
Deklarationsindex entsprechend ihrer bezo- 
gen auf den Verbraucher ernahrungsphysiolo- 
gischen Wertigkeit versehen sind 

— daB der Verbraucher eine Karte und/oder 
einen anderen Informationstrager erhalt, die 
analog des Deklarationsindex der Lebensmit- 
tel vergleichbare, sichtbare (z. B. optische) 
und/oder unsichtbare (z.B. magnetische) In- 
formationen ausweist Qber individuelle, aktu- 
elle ernahrungsabhangige gesundheitliche 
Vorteile und Risiken , 

— daB im Lebensmittel-, Nahrungsmittelhan- 
dels- oder Abteilungsbereich ein Lesegerat 
und ein Drucker und/oder ein anderes Infor- 
mationssystem installiert sind, die zentral oder 
dezentral an einen Computer mit entsprechen- 
der Software angeschlossen sind. 

2. Verfahren nach Anspruch 1, dadurch gekenn- 
zeichnet, daB der Verbraucher mit Hilfe der Karte, 
des Lesegerates und des Druckers und/oder ande- 
rer Informationssysteme und/oder -hilfen sich eine 
auf seinen Gesundheitsstatus und individuelles Risi- 
koprofil bezogene und dem jahreszeitlichen Ange- 
bot unterworfene Einkaufsempfehlung und/oder 
Wochenernahrungsplan ausdrucken laflt 

3. Verfahren nach Anspruch 1 oder 2, dadurch ge- 
kennzeicb.net, daB der Verbraucher mit Hilfe der 
sichtbaren und definierbaren Information auf der 
Karte und/oder einem anderen Informationstrager 
und des sichtbaren und definierbaren Index auf den 
Lebensmitteln und/oder Preisschildern und/oder 
sonstigen Hinweis- und Informationsschildern und/ 
oder -mitteln die fur ihn bestehenden Vorteile und 
Risiken bezuglich der ernahrungsphysiologischen 
Wertigkeit des Lebensmittels und seines individuel- 
len und aktuellen Gesundheitsstatus und/oder dem 
ermittelten Risikoprofil in Bezug auf eine gesunde 
Ernahrung selbst erkennt und entscheidet. 
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